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Sažetak
Uvod: Iz va na na li tič ka fa za iz vor je naj ve ćeg dje la pog r je ša ka u la bo ra to rij-
skoj prak si. Pres ječ no is tra ži va nje te me lje no na upit ni ku o učes ta los ti po je-
di nih pos tu pa ka iz va na na li tič ke fa ze la bo ra to rij skog ra da uči nje no je me đu 
čla no vi ma Hr vat ske ko mo re me di cin skih bio ke mi ča ra (HKMB) u svr hu proc-
je ne sta nja.
Ma te ri ja li i me to de: Ano nim nim upit ni kom s 20 pi ta nja zat vo re nog ti pa is-
pi ta na je učes ta lo st (Li ker to va ljes tvi ca; ni kad = 1, ri jet ko = 2, čes to = 3 i uvi-
jek = 4) po je di nih pos tu pa ka iz va na na li tič ke fa ze la bo ra to rij ske di jag nos ti ke 
me đu čla no vi ma HKMB (N = 538). Od go vo ri na pi ta nja iz ra že ni su pros ječ nom 
oc je nom 1,00-4,00. Pi ta nja su na da lje po di je lje na u tri sku pi ne te je za sva ku 
iz ra ču na ta pros ječ na oc je na: kri te ri ji prih vat lji vos ti uzor ka, pos tup ci va đe nja 
kr vi, iz vješ ta va nje na la za te pi ta nje o bi lje že nju ne suk lad nos ti u ra du.
Re zul ta ti: Udio is pi ta ni ka ko ji su od go vo ri li na an ke tu bio je 27%. Od ukup-
nog bro ja is pi ta ni ka 93% su že ne, 58% dip lo mi ra ni in že nje ri me di cin ske bio-
ke mi je i 42% spe ci ja lis ti me di cin ske bio ke mi je. Pri kup lje ni su po dat ci o vr sti 
us ta no ve u ko joj dje lu je la bo ra to rij te o in for ma tič koj pis me nos ti is pi ta ni ka.
Pros ječ na oc je na svih pos tu pa ka (arit me tič ka sre di na ± stan dar dna de vi ja ci ja) 
iz no si la je 3,12 ± 0,38. Ne ma sta tis tič ki zna čaj ne raz li ke s ob zi rom na vr stu us ta-
no ve, stu panj usav r ša va nja i in for ma tič ku pis me no st ni ti po ve za nos ti pros ječ ne 
oc je ne i do bi. Oc je na pos tu pa ka va đe nja kr vi (2,83 ± 0,46) naj ni ža je od oc je na 
tri ju sku pi na pi ta nja (P < 0,001), sli je di oc je na iz vješ ta va nja re zul ta ta (3,19 ± 
0,48) te oc je na kri te ri ja prih vat lji vos ti uzo ra ka (3,33 ± 0,49). Ne suk lad nos ti u ra-
du ni kad ili ri jet ko bi lježi 21% is pi ta ni ka, a čes to i uvijek 79%.
Zak ljuč ci: Re zul ta ti upu ću ju na žur nu pot re bu za unap r je đe njem pos tu pa ka 
iz va na na li tič ke fa ze la bo ra to rij ske di jag nos ti ke, na po se pos tu pa ka u sve zi s 
va đe njem kr vi. Za pos ti za nje vi so kih stan dar da kva li te te nuž na je in ten ziv na 
izob raz ba sveg osob lja uk lju če nog u sve fa ze la bo ra to rij ske di jag nos ti ke.
Ključ ne ri je či: me di cin sko-bio ke mij ska ana liza; iz va na na li tič ka fa za; kva li-
te ta zdrav stve ne zaš ti te; an ket ni upit nik
Ab stra ct
In tro duc tion: Extra-a na lyti cal pha se is the sour ce of mo st of the er ro rs in 
la bo ra to ry prac ti ce. A cro ss-sec tio nal sur vey stu dy was per for med amo ng 
mem be rs of Croa tian Cham ber of Me di cal Bioc he mis ts (CCMB) ai med to in-
ves ti ga te the sta tus of extra-a na lyti cal pha se in Croa tia.
Ma te ria ls and met ho ds: Resul ts we re col lec ted from mem be rs of CCMB (N 
= 538) usi ng ano nymous ques tion nai re wi th 20 Li ke rt sca led ques tio ns tes-
ti ng se lf-re por ted frequen cy (ne ver = 1, ra re ly = 2, of ten = 3, always = 4) of 
procedu res of the pre-a na lyti cal pha se. An swe rs we re expres sed as ave ra ge 
sco re ran gi ng from 1.00 to 4.00 for all ques tio ns. Ques tio ns we re fur ther di vi-
ded in three grou ps, whi ch ave ra ge sco re was cal cu la ted ac cor din gly: cri te ria 
of ac cep tan ce of sam ple, pro cedu res of phle bo to my, te st re sul ts re por ti ng. 
Ques tion on recor di ng of non con for mi ties was se pa ra te ly eva lua ted.
Re sul ts: The res pon se rate was 27%. Sub je ct we re 93% wo men, 58% me-
di cal bioc he mis ts wi th mas ter deg ree and 42% spe cia li st in me di cal bioc he-
mis try. Type of in sti tu tion and in for ma ti cs skil ls we re al so re cor ded.
The ave ra ge ove ra ll sco re was (mean ± stan da rd de via tion) 3.12 ± 0.38. The-
re was no diU e ren ce re gar di ng type of la bo ra to ry in sti tu tion, pro fes sio nal 
deg ree or com pu ter skil ls and no cor relation be tween sco re and age. Pro ce-
du res of phle bo to my sco re (2.83 ± 0.46) ac hie ved the lowe st (P < 0.001) out 
of the three sco res cal cu la ted (cri te ria of ac cep tan ce of sam ple: 3.33 ± 0.49; 
repor ti ng of re sul ts 3.19 ± 0.48). Twen ty one per ce nt of par ti ci pants ne ver or 
ra re ly re co rd non con for mi ties, whe reas 79% of ten or always do.
Con clu sion: Resul ts clear ly hig hlig ht the ur ge nt need for impro vi ng ac ti vi-
ties in the extra-a na lyti cal pha se, es pe cial ly phle bo to my pro ce du res. Rein-
for ced edu ca tion of all the per son nel in vol ved, ap prop ria te re cor di ng and 
mo ni to ri ng of extra-a na lyti cal pha se is ne ces sa ry to rea ch hi gh qua li ty stan-
dar ds.
Keywor ds: cli ni cal che mis try tes ts; extra-a na lyti cal pha se; qua li ty of heal th 
ca re; ques tion nai re
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In tro duc tion
Dai ly la bo ra to ry ac ti vi ty is an es sen tial pa rt of the com-
pre hen si ve pa tie nt ca re, and con sis ts of va rious ac tio ns 
that shou ld be op ti mi zed and stan dar di zed to pro vi de 
la bo ra to ry re por ts that mig ht be ul ti ma te ly use ful for the 
cli ni cal de ci sion ma ki ng (1). As the num ber and com plexi-
ty of la bo ra to ry ana lyses are con stan tly in crea si ng, it is 
es sen tial that la bo ra to ry er ro rs are re du ced to the lea st 
pos sib le ra te. It has been es ti ma ted that 0.1 to 9.3% of all 
la bo ra to ry re por ts mig ht con tain er ro rs (2,3). La bo ra to-
ry diag nos ti cs is tra di tio nal ly di vi ded in to three pha ses, 
whi ch are pre-ana lyti cal, ana lyti cal and po st-ana lyti cal. 
De ve lop me nt of tec hno lo gy, au to ma ti za tion and qua li ty 
con trol of ana lyti cal pro ces ses has con tri bu ted to re du-
ce sig ni W  can tly the ra te of er ro rs in the ana lyti cal pha se 
(4,5). Ne ver the le ss, po ten tial er ro rs sti ll can ari se from the 
extra-ana lyti cal pha se (3-9). It is es ti ma ted that out of all 
er ro rs in la bo ra to ry dai ly ac ti vi ty, 13% co me from ana lyti-
cal, 46-68% from pre-a na lyti cal and 18-47% from po st-a-
na lyti cal pro ce du res (3,9), so that ma jor fo cus shou ld be 
pla ced to im prove extra-a na lyti cal pha se qua li ty. Sin ce 
the prob lem of diag nos tic er ro rs over co mes la bo ra to ry 
area, the In ter na tio nal Or ga ni za tion for Stan dar di za tion 
(ISO) has pro po sed a broa der de W  ni tion of the te rm “la-
bo ra to ry er ro r”, whi ch is now re fer red to as any “non con-
for mi ty” whi ch can oc cur in eve ry pro ce ss of the to tal 
tes ti ng pro ce ss, from te st reque st to ana lysis re por ti ng, 
re su lt in ter pre ta tion and me di cal ac tio ns un derta ken ac-
cor di ng to te st re sul ts (10).
Ac cor di ng to the Croa tian Law, la bo ra to ry rou ti ne ac ti vi-
ty has to be su per vi sed and con trol led by me di cal bioc-
he mis ts ha vi ng at lea st mas te r’s deg ree and who ha ve 
pas sed sta te exam and re cei ved li cen se for in di vi dual 
ac ti vi ty as is sued by the Croa tian Cham ber of Me di cal 
Bioc he mis ts (CCMB). Fur ther pro fes sio nal qua li W  ca tion is 
gai ned throu gh spe cia li za tion whi ch gives cre di bi li ty for 
hig her ran ki ng res pon si bi li ties in go ver ni ng and or ga ni zi-
ng la bo ra to ry ac ti vi ty.
Me di cal bioc he mi st is ob li ged to con trol all pha ses of 
dai ly la bo ra to ry rou ti ne, in par ti cu lar tho se con cer ni ng 
in ter nal qua li ty con trol (IQC), and to par ti ci pa te in man-
da to ry prog ram of exter nal qua li ty as ses sme nt (EQA) of 
the ana lyti cal pha se, whi ch is run and su per vi sed by the 
Croa tian So cie ty of Me di cal Bioc he mis ts (CSMB). The EQA 
of extra-ana lyti cal pha ses is howe ver not man da to ry, as 
in so me ot her coun tries. In or der to fol low new tren ds of 
good la bo ra to ry prac ti ce, an ini tia ti ve for pre-a na lyti cal 
and po st-ana lyti cal qua li ty con trol im ple men ta tion has 
been de sig ned at na tio nal le vel. The pro ce ss of ac cre di-
ta tion in heal th ca re is al so bei ng pre pa red at na tio nal 
le vel and has be co me an im por ta nt pa rt of heal thca re 
de ve lop me nt po li cy in Croa tia. Accre di ta tion ac cor di ng 
to in ter na tio nal stan dar ds is sti ll neit her ob li ga to ry nor 
Uvod
Sva kod nev ni je la bo ra to rij ski rad dio cje lo kup ne ob ra de 
bo les ni ka i sas to ji se od ni za slo že nih pro ce sa ko ji za cilj 
ima ju iz da va nje na la za zna čaj nih i ključ nih za do no še nje 
me di cin skih od lu ka (1). Ka ko la bo ra to rij ske ana li ze sva-
ke go di ne pos ta ju sve broj ni je i slo že ni je, nuž no je udio 
pog r je ša ka sves ti na naj ma nju mo gu ću mje ru. Proc je nju-
je se ka ko je 0,1 do 9,3% svih iz da nih la bo ra to rij skih na la-
za pog r ješ no (2,3). Pro ces la bo ra to rij ske ob ra de uzo ra ka 
tra di cio nal no se mo že po di je li ti u tri fa ze; pri jea na li tič ku, 
ana li tič ku i pos li jea na li tič ku fa zu. Raz voj teh no lo gi je, au-
to ma ti za ci ja i kon tro la ana li tič kog di je la la bo ra to rij skog 
ra da zna čaj no su sma nji li udio pog r je ša ka ko je se do go-
de u ana li tič koj fa zi (4,5). Naj ve ći broj pog r je ša ka u la bo-
ra to rij skom ra du do go di up ra vo u iz va na na li tič koj fa zi 
(3-9). Proc je nju je se ka ko je udio pog r je ša ka u ana li tič koj 
fa zi ra da 13%, u pri jea na li tič koj 46-68%, a u pos li jea na li-
tič koj fa zi 18-47% od svih pog r je ša ka (3-9). Up ra vo je to 
raz log zaš to se u pos ljed nje vri je me sve ve ća paž nja pri-
da je unap r je đe nju kva li te te iz va na na li tič ke fa ze la bo ra to-
rij skog ra da. S ob zi rom ka ko su pos tup ci iz va na na li tič ke 
fa ze na diš li is klju či vo pod ruč je ra da la bo ra to ri ja, Me đu-
na rod na or ga ni za ci ja za stan dar di za ci ju (en gl. In ter na-
tio nal Or ga ni za tion for Stan dar di za tion, ISO) pre po ru či la 
je ši ro ku de W  ni ci ju poj ma „la bo ra to rij ska pog r ješ ka“ ko ja 
se, shod no to me, od no si na sva ku „ne suk lad no st“ ko ja se 
mo že do go di ti u bi lo ko joj fa zi zdrav stve ne zaš ti te ko ja 
pod ra zu mi je va rad s la bo ra to rij skim na la zi ma, od zah tje-
va za po je di nim pret ra ga ma, iz vješ ta va nja na la za, nji ho va 
tu ma če nja pa do me di cin skih pos tu pa ka po du ze tih s ob-
zi rom na la bo ra to rij ski na laz (10).
Rad la bo ra to ri ja u Re pub li ci Hr vat skoj, pre ma Za ko nu o 
me di cin sko-bio ke mij skoj dje lat nos ti, or ga ni zi ra ju, nad zi-
ru i nji me up rav lja ju dip lo mi ra ni in že nje ri me di cin ske bio-
ke mi je ko ji ma Hr vat ska ko mo ra me di cin skih bio ke mi ča ra 
(HKMB) na kon po lo že nog struč nog is pi ta iz da je odob re-
nje za sa mos ta lan rad. Dalj nje struč no usav r ša va nje ide ka 
spe ci ja li za ci ji i užoj spe ci ja li za ci ji, kao vi šim stup nje vima 
od go vor nos ti u vo đe nju i or ga ni zi ra nju ra da la bo ra to ri ja.
Me di cin ski bio ke mi čar ob ve zan je nad zi ra ti sva kod nev no 
sve fa ze la bo ra to rij ske di jag nos ti ke u la bo ra to ri ju, na po se 
pro vo đe nje unut raš nje kon tro le kva li te te te sud je lo va ti u 
ob vez nom na cio nal nom prog ra mu vanj ske kon tro le kva-
li te te ana li tič ke fa ze ko ju pro vo di i nad zi re Hr vat sko druš-
tvo me di cin skih bio ke mi ča ra (HDMB). Vanj ska kon tro la 
iz va na na li tič ke fa ze ra da za sa da se ne pro vo di sus tav no 
na na cio nal noj ra zi ni, no zbog sve iz ra že ni je pot re be za 
us kla đi va njem sa stan dar di ma dob re la bo ra to rij ske prak-
se na či nje na je prip re ma za uvo đe nje na cio nal ne vanj ske 
kon tro le pos li jea na li tič ke fa ze po uzo ru na slič ne me đu-
na rod ne prog ra me. Pos tu pak ak re di ta ci je u zdrav stve noj 
zaš ti ti ta ko đer se prip re ma na na cio nal noj ra zi ni i va žan 
je dio po li ti ke bu du ćeg raz vo ja zdrav stve ne zaš ti te u Hr-
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vat skoj. Ak re di ta ci ja la bo ra to ri ja pre ma me đu na rod no 
prih va će nim nor ma ma ni je oba vez na ni ti je pro pi sa na 
za ko nom u Re pub li ci Hr vat skoj, me đu tim pos to je pre po-
ru ke i na put ci Hrvatske komore medicinskih biokemičara 
(HKMB) za stan dar di za ci ju pos tu pa ka u la bo ra to rij skom 
ra du. Mno gi la bo ra to ri ji u Hr vat skoj pla ni ra ju za po če ti 
pos tu pak prip re me za ak re di ta ci ju u krat kom vre me nu. 
Pre duv jet je slo že nom i zah tjev nom pro ce su ak re di ta ci-
je raš čla ni ti i pre poz na ti kri tič na mjes ta u la bo ra to rij skom 
ra du, sus tav no pra ti ti sve la bo ra to rij ske pro ce se s ci ljem 
po di za nja ukup ne kva li te te la bo ra to rij skog ra da.
Pres ječ no is tra ži va nje tre nut nog sta nja kva li te te i pos tu-
pa ka iz va na na li tič ke fa ze la bo ra to rij ske di jag nos ti ke uči-
nje no je pro vo đe njem an ke te me đu čla no vi ma HKMB. 
Glav ni cilj ra da bio je ut vr di ti i upu ti ti na kri tič ne toč ke u 
iz va nan li tič koj fa zi la bo ra to rij skog ra da tj. ut vr di ti pod ruč-
ja ko ja zah ti je va ju unap r je đe nje i br zu in ter ven ci ju. Is tra-
ži va nje se te me lji na vlas ti toj proc je ni is pi ta ni ka od go vor-
nih za rad u la bo ra to ri ju o učes ta los ti po je di nih pos tu pa-
ka iz va na na li tič ke fa ze. Ta ko đer smo že lje li ut vr di ti pos to ji 
li po ve za no st kva li te te iz va na na li tič ke fa ze i vr ste us ta no ve 
u ko joj la bo ra to rij dje lu je, stup nja pro fe sio nal nog usav r ša-
va nja i in for ma tič ke pis me nos ti is pi ta ni ka od go vor nih za 
up rav lja nje i nad zor nad la bo ra to rij skim ra dom.
Ma te ri ja li i me to de
Upit nik
Ano nim ni upit nik s po nu đe nim od go vo ri ma, ko ji sad r ži 
20 tvr dnji ko je opi su ju pos tup ke iz va na na li tič ke fa ze la-
bo ra to rij ske di jag nos ti ke odas lan je na ad re se svih čla no-
va sad r ža nih u ba zi po da ta ka HKMB u trav nju 2009. go-
di ne. Upit ni kom su pri kup lje ni i po dat ci o vr sti in sti tu ci je 
u ko joj se la bo ra to rij na la zi, dob, spol, struč na spre ma te 
stu panj in for ma ti čke pis me no sti is pi ta ni ka.
Tvr dnje u upit ni ku opi su ju po je di ne pos tup ke iz va na na-
li tič ke fa ze, a is pi ta ni ci ma je po nu đe no da od go vo re ko-
li ko se čes to u la bo ra to rij skom ra du nji ho vih la bo ra to ri ja 
opi sa ni pos tup ci pro vo de. Po nu đe ni su od go vo ri: ni kad, 
ri jet ko, čes to i uvi jek, a od go vo ri ma su do di je lje ne oc je ne 
suk lad no Li ker to voj ljes tvi ce (ni kad = 1, ri jet ko = 2, čes to 
= 3 i uvi jek = 4). Pet tvr dnji u ko ji ma su opi sa ni ne po želj-
ni pos tup ci, re ko di ra ne su tj. oci je nje ne ob r nu tim re dos-
li je dom (ni kad = 4, ri jet ko = 3, čes to = 2 i uvi jek = 1). Na 
taj na čin ve ća pros ječ na oc je na pred stav lja ve ću kva li te tu 
ra da u iz va na na li tič koj fa zi. Pouz da no st upit ni ka pro ci je-
nje na je s po mo ći koe W  ci jen ta Cron ba ch al fa ko ji iz no si α 
= 0,75, što upu ću je na vi so ku pouz da no st. Iz ra ču na ta je 
pros ječ na oc je na za sva kog is pi ta ni ka, a vri jed nos ti su us-
po re đe ne me đu sku pi na ma ovis no o ti pu us ta no ve, in for-
ma tič koj pis me nos ti i stup nju struč ne spre me.
S ob zi rom ka ko su tvr dnje po di je lje ne u tri te mat ske pod-
sku pi ne, osim ukup ne pros ječ ne oc je ne na sva pi ta nja, 
de W  ned by Croa tian law for me di cal la bo ra to ries. The re 
are howe ver gui de li nes and re com men da tio ns for stan-
dar di za tion is sued by the Croatian Chamber of Medical 
Biochemists (CCMB). A va rie ty of la bo ra to ries in Croa tia 
ha ve a plan to sta rt ac cre di ta tion pro ce ss in a sho rt ti me. 
As su ch, it be co mes es sen tial to iden ti fy cri ti cal poin ts in 
la bo ra to ry ac ti vi ty and to syste ma ti cal ly mo ni tor all la bo-
ra to ry pro ces ses ai med to rai se the glo bal qua li ty and to 
pre pa re for ad mi nis tra ti ve ly de man di ng pro ce ss of ac cre-
di ta tion.
A cro ss-sec tio nal sur vey stu dy was the re fo re per for med 
amo ng mem be rs of CCMB, wi th the aim to in ves ti ga te 
the sta tus of the extra-ana lyti cal pha se in Croa tia. The 
lea di ng ob jec ti ve was to de te ct and tar get the mo st cri-
ti cal poin ts of the extra-ana lyti cal pha se. The stu dy was 
ba sed on se lf-re por ted eva lua tion on frequen cy of so me 
pro ce du res con cer ni ng the extra-ana lyti cal pha se, and 
was ad mi nis te red to per son nel res pon sib le of la bo ra to-
ry ac ti vi ty. The main re sul ts are ai med to iden ti fy tho se 
pro ce du res needing fur ther im pro ve me nt and ra pid in-
ter ven tion. An ad di tio nal aim was to iden ti fy po ten tial 
as so cia tions be tween se lf re por ted extra-ana lyti cal qua-
li ty of la bo ra to ry ac ti vi ty and type of fa ci li ty, deg ree of 
pro fes sio nal qua li W  ca tion and in for ma ti cs skil ls of tho se 
res pon sib le of la bo ra to ry ma na ge me nt.
Ma te ria ls and met ho ds
Ques tion nai re
An ano nymous ques tion nai re, con sis ti ng of 20 clo sed 
ques tio ns des cri bi ng pro ce du res of extra-ana lyti cal pha-
se of la bo ra to ry diag nos ti cs, was se nt by re gu lar mail to all 
mem be rs of CCMB in Ap ril 2009. Par ti ci pan ts we re iden ti-
W ed usi ng the da ta ba se of the CCMB. Da ta on type of the 
la bo ra to ry (e.g., in sti tu tion), age, gen der, pro fes sio nal qua-
li W  ca tion and in for ma ti cs skil ls we re al so col lec ted.
The ques tio ns we re de sig ned as sta te men ts des cri bi-
ng la bo ra to ry pro ce du res and an swer we re op e red as 
frequen cy of par ti cu lar pro ce du re per for med in par ti-
ci pan t’s la bo ra to ry on a four gra de Li ke rt sca le, gra ded 
as 1 (ne ver), 2 (ra re ly), 3 (of ten) and 4 (always). Ne ga ti ve 
sta te men ts (5 ques tio ns) we re re co ded (gra ded 4 for 
“ne ver” to 1 for “always” res pec ti ve ly). As su ch, hig her 
sco re rep re sen ts hig her qua li ty of extra-a na lyti cal pha se 
la bo ra to ry pro ce du res. The re lia bi li ty of the ques tion nai-
re was de ter mi ned by Cron bac h’s al pha coeq   cie nt (α = 
0.75), whi ch is glo bal ly ac cep tab le. Re sul ts we re cal cu la-
ted as an ave ra ge gra de (e.g. sco re for ea ch par ti ci pa nt), 
and com pa red be tween grou ps.
Alo ng wi th the ove ra ll sco re con cer ni ng all ques tio ns, 
three mo re sco res we re cal cu la ted. The ques tio ns we re 
al so di vi ded in three grou ps, in clu di ng ques tio ns con si-
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Ques tio ns on cri te ria of sam ple ac cep tan ce Kri te ri ji prih va ća nja uzor ka
*Al rea dy coa gu la ted sam ples are cen tri fu ged shor ter than requi red. 143 64 26 8 2 *Uzorci kr vi za do bi va nje se ru ma, ko ji su očig led no dob ro zgru ša ni, 
cen tri fu gi rat će se kra će od pro pi sa nog vre me na.
The sam ple for ana lysis wi ll not be ac cep ted, un le ss the tu be con-
tai ni ng an ti coa gu la nt is W l led up to the ma rk.
143 4 26 20 50 Uko li ko ep ru ve ta s an ti koa gu lan som ni je is pu nje na uzor kom kr vi do 
oz na ke, ne uzi ma se u ana li zu.
*If po tas sium con cen tra tion in a slig htly he mo lytic se rum is nor mal, 
new blood sam pli ng wi ll not be reques ted.
143 29 29 24 18 *Uko li ko je kon cen tra ci ja ka li ja u bla go he mo li tič nom se ru mu nor-
mal na, ne će se tra ži ti po nov no va đe nje.
Blood sam ples for se rum are cen tri fu ged at lea st 10 mi nu tes at 3500 
rpm.
144 4 0 9 87 Uzor ke pu ne kr vi za se rum cen tri fu gi ra se naj ma nje na 3500 ok re ta ja 
u tra ja nju naj kra će 10 mi nu ta.
*Com ple te blood cel ls cou nt from a slig htly coa gu la ted sam ple wi ll 
be per for med ca re ful ly ob ser vi ng that the coa gu lum is not as pi ra-
ted.
140 84 9 2 5 *Iz uzor ka ko ji je bla go zgru šan uči nit će se kom plet nu kr vnu sli ku 
(KKS), pa ze ći da in stru me nt ne as pi ri ra ug ru šak.
If the sam ples for the po tas sium mea su re me nt are even slig htly he-
mo lytic, new sam pli ng wi ll be reques ted.
142 8 21 24 47 Za uzor ke i s naj ma njom vid lji vom he mo li zom u ko ji ma je pot reb no 
od re di ti kon cen tra ci ju ka li ja, zat ra žit će se po nov no va đe nje.
Ques tio ns on pro ce du res of phle bo to my Pos tup ci va đe nja kr vi
Prior to sam pli ng, pa tie nt is as ked what was his/her na me. 143 2 3 15 80 Pri li kom va đe nja kr vi, bo les ni ka se pi ta ka ko se zo ve.
Blood sam pli ng is do ne ac cor di ng to the fol lowi ng tu be cap co lor 
or der: yel low or red, blue, green, pur ple and grey.
134 6 16 30 48 Pri li kom va đe nja kr vi, va di se u ep ru ve te slje de ćim re dom s ob zi rom 
na bo ju če pa: žu ti ili cr ve ni (se rum, bez adi ti va), pla vi, ze le ni, lju bi čas-
ti, si vi.
The exa ct sam pli ng ti me is re cor ded. 140 18 13 29 40 Pri li kom va đe nja kr vi, bi lje ži se toč no vri je me va đe nja kr vi.
The pa tie nt’s iden ti ty is ve ri W ed wi th pic tu re-ba sed do cu men ts 
prior to sam pli ng.
139 67 19 4 10 Pri li kom va đe nja kr vi, prov je ra va se iden ti tet bo les ni ka od go va ra ju-
ćim do ku men tom sa sli kom.
*If pa tie nt is co mi ng from dis ta nt des ti na tion, af ter an over nig ht 
fa st, at 11 am for rou ti ne lab ana lysis the blood sam ple wi ll be ac-
cep ted.
142 7 30 34 29 *Boles ni ci ma ko ji do la ze iz da le ka iz va di se krv za ru tin ske bio ke mij-
ske i he ma to loš ke pret ra ge i u 11 sa ti ujut ro uko li ko su na taš te.
The tour niquet on the pa tie nt’s arm is ke pt no lon ger than 1 mi nu-
te.
141 2 10 35 53 Pod ve za ru ke bo les ni ka ti je kom va đe nja ne dr ži se du lje od jed ne mi-
nu te.
Ques tio ns on re por ti ng of re sul ts Iz vješ ta va nje na la za
If tes ti ng is do ne from the lype mic sam ple, it is no ted on the re po rt. 143 0 4 13 83 Za pi su je se na na laz, uko li ko je se rum li pe mi čan.
The sam ple type for glu co se con cen tra tion mea su re me nt is no ted 
on the re po rt (se rum, plas ma, ca pil la ry blood).
141 25 12 13 50 Zapi su je se na na laz vr stu uzor ka iz ko jeg je iz mje re na kon cen tra ci ja 
glu ko ze (se rum, plaz ma, ka pi lar na krv).
*If the uri ne strip te st is po si ti ve for blood and no erythro cytes are 
fou nd in the se di me nt, the uri ne strip te st re su lt wi ll be cor rec ted 
in to ne ga ti ve.
142 59 15 8 18 *Uko li ko je krv u mok ra ći te st tra kom bla go po zi tiv na, a u se di men tu 
ne ma erit ro ci ta, is pra vi ti će se na laz te st tra ke u ne ga ti van.
The reques ti ng physi cian is no ti W ed about the cri ti cal va lues of the 
re po rt.
144 1 2 18 79 O kri tič nim (ja ko lo šim) na la zi ma obav ješ ta va se te le fo nom od jel (li-
ječ ni ka) ko ji je pret ra gu zat ra žio.
The sam ple for the ana lysis, even if it is not col lec ted af ter an over-
nig ht fa st, wi ll be ac cep ted, but that wi ll be no ted on the re po rt.
142 13 42 18 27 Bo les ni ku ko ji ni je na taš te iz va dit će se krv i za bi lje ži ti to na na laz.
Re por ts de li ve red by pho ne to the reques ti ng physi cian/nurse wi ll 
be pro per ly re cor ded.
139 25 15 18 42 Evi den ci ja o na la zi ma ko je se ja vi (pro či ta) te le fo nom, vo di se u za to 
na mi je nje nim ob ras ci ma/bilježnicama.
If se rum is ic te ric, it wi ll be no ted on the re po rt. 144 6 11 27 56 Uko li ko je se rum ik te ri čan, taj se po da tak za pi su je na na laz.
Ques tion on re cor di ng of non con for mi ties Bi lje že nje ne suk lad nos ti
All non con for mi ties are pro per ly re cor ded.
141 6 16 32 46
Nez go de, in ci den te i od stu pa nja od pro pi sa nog na či na ra da za pi su je 
se u za to na mi je nje ne ob ras ce/bilježnice.
* An swe rs to the se ques tio ns we re re co ded for the pur po se of sco re cal cu la tion as 4 for “ne ver” to 1 for “always” whi le all ot her ques tio ns we re co ded as 1 for “ne ver” to 4 for “always”. 
That way hig her sco re res ec ts mo re ap prop ria te pro ce du res.
Biochemia Medica 2010;20(1):64–74
68
Bi li ć-Zul le L. i sur. An ket no is tra ži va nje pri jea na li tič ke fa ze u Hr vat skoj
Bi li ć-Zul le L. et al. Sur vey stu dy of extra-a na lyti cal pha se in Croa tia
iz ra ču na te su po je di nač ne pros ječ ne oc je ne za sva ku od 
tri pod sku pi ne. Tvr dnje su po di je lje na u tri sku pi ne ka ko 
sli je di: 6 tvr dnji opi su je pos tup ke ko ji se ti ču kri te ri ja prih-
vat lji vos ti uzo ra ka; 6 tvr dnji opi su je pos tup ke pri li kom va-
đe nja kr vi; 7 tvr dnji opi su je pos tup ke iz vješ ta va nja na la-
za. Pi ta nje o učes ta los ti bi lje že nja ne suk lad nos ti pro mat-
ra no je sa mos tal no (Tab li ca 1.).
Sta tis tič ka ana li za
Re zul ta ti su pri ka za ni bro jem i ud je lom za ka te go rič ke va-
ri jab le te arit me tič kom sre di nom i stan dar dnom de vi ja ci-
jom za pros ječ ne oc je ne. Raz li ka u vri jed nos ti pros ječ ne 
oc je ne iz me đu dviju sku pina iz ra ču na ta je t-tes tom za ne-
za vis ne uzor ke, a ANOVA tes tom iz me đu tri ju ili vi še sku pi-
na. Uko li ko je pro na đe na sta tis tič ki zna čaj na raz li ka iz me-
đu tri ju ili vi še sku pi na, po st-hoc tes tom (Stu de nt-Newma-
n-Keu ls po st-hoc te st) je is pi ta na raz li ka me đu po je di nim 
sku pi na ma. Po ve za no st do bi i pros ječ ne oc je ne is pi ta na 
je Pear so no vom ko re la ci jom. Vri jed no st P ma nja od 0,05 
smat ra na je sta tis tič ki zna čaj nom.
Sta tis tič ka raš člam ba uči nje na je s po mo ću ra ču nal ne 
prog ram ske pot po re Med Ca lc sta tis ti cal sof twa re ina či ca 
10.0.1.0. (Med Ca lc, Ma ria ker ke, Bel gi ja); li cen ca Ka ted re za 
me di cin sku in for ma ti ku Me di cin skog fa kul te ta Sveu či liš ta 
u Ri je ci.
Re zul ta ti
Od ukup no 538 čla no va HKMB, njih 144 (27%) is pu ni lo je 
upit nik. Is pi ta ni ci su 93% že ne, pros ječ ne do bi (me di jan) 
47 go di na, u ras po nu do bi od 26 do 65 go di na. Od ukup-
nog bro ja is pi ta ni ka ko ji su od go vo ri li na upit nik, 58% su 
in že nje ri me di cin ske bio ke mi je, a 42% spe ci ja lis ti me di-
cin ske bio ke mi je. U la bo ra to ri ji ma pri mar ne zdrav stve ne 
zaš ti te ra di 40% is pi ta ni ka, 15% u la bo ra to ri ji ma op ćih 
bol ni ca, 13% u la bo ra to ri ji ma spe ci jal nih bol ni ca, 12% u 
la bo ra to ri ji ma kli nič kih bol ni ca, 13% u la bo ra to ri ji ma kli-
nič kih bol nič kih cen ta ra i 7% u pri vat nim la bo ra to ri ji ma. S 
ob zi rom na in for ma tič ku pis me no st, 38% is pi ta ni ka oci je-
ni lo je svo je vješ ti ne sred nji ma, a 62% dob ri ma.
Ras pod je la od go vo ra o učes ta los ti pos tu pa ka pri ka za na 
je u tab li ci 1. Ukup na pros ječ na oc je na svih tvr dnji iz ra ču-
na ta s ob zi rom na če ti ri stu panj sku Li ker to vu ljes tvi cu, a 
na kon re ko di ra nja ne ga tiv nih tvr dnji (oz na če nih zvjez di-
com, tab li ca 1.), iz no si (arit me tič ka sre di na ± stan dar dna 
de vi ja ci ja) 3,12 ± 0,38. Ni je pro na đe na sta tis tič ki zna čaj na 
raz li ka s ob zi rom na vr stu us ta no ve (P = 0,225), struč nu 
spre mu (P = 0,090) i in for ma tič ku pis me no st (P = 0,158) 
(Tab li ca 2.). Ne pos to ji po ve za no st do bi i pros ječ ne oc je-
ne svih pi ta nja (r = 0,21; P = 0,011).
S ob zi rom ka ko su tvr dnje po di je lje ne u tri pod sku pi ne, 
pros ječ na oc je na tvr dnji za sva ku od pod sku pi na iz ra ču-
na ta je i iz no si: 3,33 ± 0,49 za kri te ri je prih va ća nja uzor ka, 
ns con si de ri ng pro ce du res of phle bo to my (6 items) and 
ques tio ns con si de ri ng re por ti ng of re sul ts (7 ite ms). The 
cor res pon di ng sco res we re cal cu la ted res pec ti ve ly. The 
ques tion re gar di ng the prac ti ce of re cor di ng non con for-
mi ties was eva lua ted se pa ra te ly (Tab le 1).
Sta tis ti cal ana lysis
Re sul ts are pre sen ted as num be rs and per cen ta ges for 
frequen cies and as mean and stan da rd de via tion for sco-
res com mon for da ta con cer ni ng gra des. The dip e ren ce in 
ave ra ge sco re be tween two grou ps was cal cu la ted usi ng 
in de pen de nt sam ple t-te st and ANOVA be tween three or 
mo re grou ps, fol lowed by Stu de nt-Newma n-Keu ls po st-
hoc te st to W  nd out dip e ren ces in be tween grou ps. Cor re-
la tion be tween age and ave ra ge sco re we re as ses sed by 
cal cu la ti ng Pear so n's cor re la tion coeq   cie nt. P va lue le ss 
than 0.05 was con si der sig ni W  ca nt for all sta tis ti cal tes ts.
All sta tis ti cal ana lyses we re per for med usi ng Med Ca lc 
sta tis ti cal sof twa re ver sion 10.0.1.0. (Med Ca lc, Ma ria ker ke, 
Bel gium) li cen sed to De par tme nt of Me di cal Infor ma ti cs, 
Ri je ka Uni ver si ty School of Me di ci ne.
Re sul ts
Out of the 538 mem be rs of CCMB, 144 (27%) com ple ted 
the ques tion nai re; 93% of them we re wo men; the me-
dian age was 47 yea rs and ran ged from 26 to 65 yea rs. 
The re we re 58% me di cal bioc he mis ts wi th mas ter deg-
ree, and 42% spe cia li st of me di cal bioc he mis try. Out of all 
sub jec ts, 40% wor ked in pri ma ry ca re la bo ra to ries, 15% 
in la bo ra to ries of ge ne ral hos pi tal, 13% in la bo ra to ries of 
spe cia li zed hos pi tal (e.g. psychiat ric, re ha bi li ta tion, car-
dio-sur gi cal hos pi tal, e tc), 12% of cli ni cal hos pi ta l's la bo-
ra to ries, 13% in la bo ra to ries of uni ver si ty hos pi tal and 7% 
in pri va te la bo ra to ries. As re gar ds the in for ma ti cs skil ls, 
38% of par ti ci pan ts se lf-re por ted me dium and 62% good 
skil ls.
The dis tri bu tion of the an swe rs to the ques tio ns is shown 
in tab le 1. The ove ra ll sco re was cal cu la ted ac cor di ng to 
four gra de Li ke rt sca le af ter re co di ng of ne ga ti ve sta te-
men ts (tab le 1, mar ked wi th as te ri sk) and mean ± stan-
da rd de via tion (SD) of ove ra ll sco re was 3.12 ± 0.38. The re 
was no sta tis ti cal ly sig ni W  ca nt dip e ren ce be tween grou ps 
con si de ri ng type of fa ci li ty (P = 0.225), pro fes sio nal qua-
li W  ca tion (P = 0.090) or in for ma ti cs skil ls (P = 0.158) (Tab le 
2). The re was al so no cor re la tion be tween age and ove ra ll 
sco re (r = 0.21, P = 0.011).
As ques tio ns we re di vi ded in three grou ps, the sco re for 
ea ch group we re cal cu la ted as fol lows (mean ± SD): 3.33 ± 
0.49 for ques tio ns on cri te ria of sam ple ac cep tan ce; 2.83 
± 0.46 for ques tio ns on pro ce du res of phle bo to my and 
3.19 ± 0.48 for ques tio ns on re sul ts re por ti ng. All three 
grou ps sig ni W  can tly dip er from ea ch ot her (P < 0.001), the 
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Cha rac te ris ti cs of par ti ci pan ts N (%)
Ove ra ll sco re
x ± SD
Sta tis ti cs
Type of in sti tu tion
Pri ma ry heal th ca re 57 (40) 3.17 ± 0.39
F = 1.41
P = 0.225
Ge ne ral hos pi tal 21 (15) 2.94 ± 0.42
Spe cia li zed hos pi tal 19 (13) 3.15 ± 0.37
Cli ni cal hos pi tal 17 (12) 3.07 ± 0.36
Uni ver si ty hos pi tal 19 (13) 3.16 ± 0.36
Pri va te la bo ra to ries 10 (7) 3.22 ± 0.28
Pro fes sio nal qua li W  ca tion
M.Sc. 83 (58) 3.08 ± 0.38 t = 1.71
P = 0.090Spe cia lis ts 61 (42) 3.19 ± 0.37
In for ma ti cs skil ls
Good 89 (62) 3.15 ± 0.37 t = -1.42
P = 0.158Me dium 54 (38) 3.06 ± 0.38
TAB LI CA 2. Us po red ba ukup ne oc je ne svih pos tu pa ka, s ob zi-
rom na vr st us ta no ve u ko ji ma is pi ta ni ci ra de, nji ho vu struč nu 
spre mu i in for ma tič ku pis me no st.
TAB LE 2. Com pa ri son of ove ra ll sco re ob tai ned throu gh ques-
tion nai re re gar di ng par ti ci pan ts from dip e re nt type of in sti tu-
tion, pro fes sio nal qua li W  ca tion and their in for ma ti cs skil ls.
2,83 ± 0,46 za pos tup ke va đe nja kr vi te 3,19 ± 0,48 za pos-
tup ke iz vješ ta va nja na la za. Pros ječ na oc je na pos tu pa ka 
po je di nih sku pi na me đu sob no se sta tis tič ki zna čaj no raz-
li kuje (P < 0,001) s naj ni žom oc je nom pos tu pa ka va đe nja 
kr vi (Tab li ca 3.).
Is pi ta ni ci iz raz li či tih vr sta us ta no va u ko ji ma nji ho vi la bo-
ra to ri ji dje lu ju ne raz li ku ju se u pros ječ noj oc je ni kri te ri-
ja prih va ća nja uzor ka i iz vješ ta va nja re zul ta ta, me đu tim, 
raz li ku ju se oc je ne pos tu pa ka va đe nja kr vi (P = 0,018). Is-
pi ta ni ci ko ji ra de u pri vat nim la bo ra to ri ji ma ima ju zna čaj-
no ve ću pros ječ nu oc je nu pos tu pa ka va đe nja kr vi (3,20 ± 
0,37) od is pi ta ni ka iz la bo ra to ri ja op ćih (2,66 ± 0,34) i kli-
nič kih (2,64 ± 0,31) bol ni ca (Tab li ca 3.).
Oc je na kri te ri ja prih vat lji vos ti uzo ra ka zna čaj no je ni ža 
u sku pi ni in že nje ra me di cin ske bio ke mi je ne go u sku pi-
ni spe ci ja lis ta me di cin ske bio ke mi je (3,26 ± 0,46 nas pram 
3,43 ± 0,51, P = 0,039) (Tab li ca 3.).
Ni ti u jed noj od iz ra ču na tih pros ječ nih oc je na ni je pro na-
đe na raz li ka iz me đu is pi ta ni ka s raz li či tim stup njem poz-
na vanja ra da na ra ču na lu. 22% is pi ta ni ka ne za pi suje ni-
kad ili ri jet ko in ci de nte i od stu pa nja od pro pi sa nog na či-
na ra da (ne suk lad nos ti) u za to na mi je nje ne ob ras ce, dok 
78% is pi ta ni ka to či ni čes to ili uvi jek (Tab li ca 1.).
Ras pra va
Ukup na pros ječ na oc je na 3,12 ± 0,38 na ljes tvi ci od 1 do 
4 mo že se smat ra ti po ka za te ljem os red nje kva li te te u iz-
va na na li tič koj fa zi. Ujed na če no st ukup ne pros ječ ne oc je-
ne u raz li či tim sku pi na ma upu ću je na činjenicu ka ko ni ti 
vr sta us ta no ve tj. la bo ra to ri ja u ko joj me di cin ski bio ke mi-
lowe st sco re bei ng re cor ded for phle bo to my pro ce du res 
(Tab le 3).
Ac cor di ng to type of fa ci li ty, no dip e ren ce was ob ser ved 
in the sco re for ques tio ns re gar di ng cri te ria of sam ple ac-
cep tan ce and re sul ts re por ti ng, thou gh a sig ni W  ca nt dip e-
ren ce for ques tio ns re gar di ng pro ce du res of phle bo to my 
was ob ser ved (P = 0.018), whe re par ti ci pan ts from pri ma-
ry heal th ca re la bo ra to ries (2.89 ± 0.53), ge ne ral hos pi tal 
(2.66 ± 0.34) and cli ni cal hos pi tal la bo ra to ries (2.64 ± 0.31) 
had sig ni W  can tly lower sco res than par ti ci pan ts from pri-
va te la bo ra to ries (3.20 ± 0.37) (Tab le 3).
Cri te ria of sam ple ac cep tan ce sco re was sig ni W  can tly 
lower in group of me di cal bioc he mis ts wi th mas ter deg-
ree than in tho se bei ng spe cia lis ts (3.26 ± 0.46 vs. 3.43 ± 
0.51; P = 0.039) (Tab le 3).
No dip e ren ce in any of the sco res re gar di ng in for ma tion 
skil ls was ob ser ved. As re gar ds the ques tion con cer ni ng 
the pro ce du re of re cor di ng non con for mi ties, 22% of par-
ti ci pa nts did not re co rd non con for mi ties pro per ly (e.g., 
ne ver or ra re ly), whe reas 78% of par ti ci pan ts re co rded 
non con for mi ties of ten or always (Tab le 1).
Dis cus sion
The ove ra ll sco re of 3.12 ± 0.38 on a sca le from 1 to 4 
can be con si de red a re liab le in di ca tor of me dium qua li-
ty stan dar ds in our sur vey. The la ck of dip e ren ce in the 
ove ra ll sco re amo ng the dip e re nt grou ps al so hig hlig-
hted that type of la bo ra to ry, pro fes sio nal qua li W  ca tion 
and in for ma ti cs skil ls of me di cal bioc he mis ts res pon sib le 
for la bo ra to ry ac ti vi ty are not di rec tly as so cia ted wi th the 
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ča ri ra de, nji ho va struč na spre ma ni ti in for ma tič ka pis me-
no st ne ma ju ut je caj na kva li te tu iz va na na li tič ke fa ze la-
bo ra to rij ske di jag nos ti ke. Me đu tim, po di je le li se tvr dnje 
u tri od vo je ne cje li ne i iz ra ču na li se za sva ku pod sku pi nu 
pos tu pa ka pros ječ na oc je na, po jav lju je se raz li ka me đu 
po je di nim sku pi na ma. Pr vi i naj zna čaj ni ji re zul tat je naj-
ni ža oc je na za pos tup ke va đe nja kr vi (2,83 ± 0,46), za ko-
jom sli je di oc je na pos tu pa ka pri li kom iz vješ ta va nja na la-
za (3,19 ± 0,48), dok kri te ri ji prih vat lji vos ti uzo ra ka ima ju 
naj ve ću oc je nu (3,33 ± 0,49). Sve tri oc je ne se me đu sob no 
sta tis tič ki zna čaj no raz li ku ju.
Pos tu pak va đe nja ven ske kr vi poz nat je prob lem i iz vor 
mno gih la bo ra to rij skih ne suk lad nos ti te naj kri tič ni ja toč-
ka u iz va na na li tič koj fa zi la bo ra to rij skog ra da (11-14). Us-
pr kos zna čaj nom nap ret ku u pos ljed nja dva de set lje ća i 
usav r ša va nju pri bo ra za va đe nje kr vi (pouz da na iden ti W -
ka ci ja bo les ni ka, ku ša li ce s pod tla kom, ig le pri la go đe ne 
va đe nju kr vi, i td) važ no je nag la si ti ka ko je pos tup ci ma 
va đe nja kr vi pot reb no pos ve ti ti po seb nu paž nju i sus ta-
van nad zor ka ko bi se spri je či le pog r ješ ke. La bo ra to rij sko 
osob lje će vje ro jat no či ni ti ma nje pog r je ša ka ti je kom va-
đe nja kr vi od os ta log me di cin skog osob lja ko je va di krv 
(npr. me di cin ske ses tre i li ječ ni ci) (15) pa je sto ga pot reb-
qua li ty of the extra-ana lyti cal pha se of la bo ra to ry prac-
ti ce. Howe ver, when ques tio ns we re fur ther clas si W ed in 
three grou ps, so me dip e ren ce emer ged. The W r st and the 
mo st in di ca ti ve W n di ng is that ques tio ns on pro ce du res 
of phle bo to my ac hie ved the lowe st sco re (2.83 ± 0.46); 
an in ter me dia te sco re was ob ser ved for re sul ts re por ti ng 
(3.19 ± 0.48), whe reas the hig he st sco re was re cor ded for 
cri te ria of sam ple ac cep tan ce (3.33 ± 0.49), all the se sig ni-
W  can tly dip ering the one from anot her.
The phle bo to my prac ti ce is a we ll known and re cog ni-
zed prob lem in pub lis hed stu dies, as pro bab ly the mo st 
cri ti cal is sue in extra-ana lyti cal pha se (11-14). Des pi te sig-
ni W  ca nt im pro ve me nts du ri ng la st two de ca des in blood 
sam pli ng equip me nts and pro ce du res (po si ti ve pa tie nt 
iden ti W  ca tion, va cuum tu bes for blood sam pli ng, mo re 
con ve nie nt need les for phle bo to my etc.), it is sti ll im por-
ta nt to em pha si ze that pro ce du res of phle bo to my need 
a fur ther at ten tion and a mo re ca re ful and syste ma tic 
su per vi sion in or der to pre ve nt er ro rs. Impor ta ntly, la bo-
ra to ry per son nel mig ht pro bab ly ma ke fewer mis ta kes 
du ri ng phle bo to my than ot her no n-la bo ra to ry per son nel 
per for mi ng it (e.g. nur ses, physi cia ns) (15), so that it is es-
sen tial to exte nd su per vi sion and con ti nuous edu ca tion 
TAB LI CA 3. Me đu sob na us po red ba oc je na kri te ri ja prih vat lji vos-
ti uzo ra ka, pos tu pa ka va đe nja kr vi i iz vješ ta va nja na la za te oc je-
na tih pos tu pa ka s ob zi rom na vr st us ta no ve u ko ji ma is pi ta ni ci 
ra de, nji ho vu struč nu spre mu i in for ma tič ku pis me no st.
TAB LE 3. Com pa ri son of cri te ria of sam ple ac cep tan ce sco re, 
pro ce du res of phle bo to my sco re and re por ti ng of re sul ts sco re 
ob tai ned throu gh ques tion nai re be tween ea ch ot her and be-
tween par ti ci pan ts from dip e re nt type of in sti tu tion, pro fes sio-
nal qua li W  ca tion and their in for ma ti cs skil ls.
Cha rac te ris ti cs of par ti ci pan ts N (%)
Criteria of
sam ple ac cep-
tan ce sco re
x ± SD
Sta tis ti cs
Pro ce du res
of phle bo to-
my sco re
x ± SD
Sta tis ti cs
Re por ti ng 
of re sul ts
sco re
x ± SD
Sta tis ti cs




in sti tu tion









Ge ne ral hos pi tal 21 (15) 3.10 ± 0.58 2.66 ± 0.34 3.01 ± 0.59
Spe cia li zed hos pi tal 19 (13) 3.38 ± 0.48 2.80 ± 0.44 3.22 ± 0.47
Cli ni cal hos pi tal 17 (12) 3.45 ± 0.42 2.64 ± 0.31 3.08 ± 0.55
Uni ver si ty hos pi tal 19 (13) 3.46 ± 0.56 2.80 ± 0.42 3.19 ± 0.41
Pri va te la bo ra to ries 10 (7) 3.23 ± 0.43 3.20 ± 0.37 3.31 ± 0.45
Pro fes sio nal 
qua li H  ca tion
M.Sc. 83 (58) 3.26 ± 0.46 t = 2.08
P = 0.039
2.83 ± 0.46 t = -0.08
P = 0.939
3.12 ± 0.48 t = 1.88
P = 0.062Spe cia lis ts 61 (42) 3.43 ± 0.51 2.82 ± 0.46 3.27 ± 0.46
In for ma ti cs 
skil ls
Good 89 (62) 3.36 ± 0.49 t = -0.92
P = 0.362
2.83 ± 0.46 t = -0.33
P = 0.746
3.23 ± 0.44 t = -1.69
P = 0.093Me dium 54 (38) 3.28 ± 0.49 2.80 ± 0.46 3.09 ± 0.52
a All three grou ps are dip e re nt from ea ch ot her (po st-hoc Stu de nt-Newma n-Keu ls te st)
b Par ti ci pan ts from pri ma ry heal th ca re la bo ra to ries, ge ne ral hos pi tal and cli ni cal hos pi tal la bo ra to ries ha ve sig ni W  can tly lower sco re than par ti ci-
pan ts from pri va te la bo ra to ries (po st-hoc Stu de nt-Newma n-Keu ls te st).
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no nad zor nad pos tup ci ma va đe nja pro ši ri ti i iz van la bo-
ra to ri ja na sve oso be i od je le ko ji su uk lju če ni u pos tu pak 
uzi ma nja uzo ra ka (12,13,15).
Za nim lji vo je ka ko 63% is pi ta ni ka iz jav lju je da se u nji ho-
vim la bo ra to ri ji ma prih va ća ju uzor ci kr vi izu ze ti bo les ni-
ci ma ko ji do la ze iz uda lje nih kra je va, ako su na taš te i u 11 
sa ti ujut ro. Ka ko bi bo les ni ka poš ted je li po nov nog do las-
ka u bol nič ki la bo ra to rij u od go va ra ju će vri je me, osob lje 
čes to za ne ma ri pra vi la dob re la bo ra to rij ske prak se i uzi-
ma uzor ke u nep rim je re no do ba da na i u nep rim je re nim 
uv je ti ma, uz ro ku ju ći ti me mo gu će pog r ješ ke u la bo ra to-
rij skim na la zi ma, što ut je če i na kva li te tu ra da i na bo les-
ni ko vo zdrav lje. Tak vi mi los r dni raz lo zi za va đe nje kr vi bo-
les ni ci ma ko ji do la ze pre kas no ti je kom da na, ni su na taš te 
ili pre du go gla du ju, raz vid no ni su u ko ri st bo les ni ka.
Ia ko 80% is pi ta ni ka na vo di ka ko se bo les ni ka pri li kom va-
đe nja kr vi uvi jek pi ta ka ko se zo ve, sa mo 14% na vo di ka-
ko se čes to ili uvi jek ut vr đu je stvar ni iden ti tet bo les ni ka 
pot vr đen osob nim do ku men tom (sa sli kom) (Tab li ca 1.). 
Pos tup ci pot vr de iden ti te ta bo les ni ka čes to ni su re gu-
li ra ni pra vi li ma la bo ra to rij ske prak se, me đu tim pog r ješ-
na iden ti W  ka ci ja iz vor je teš kih pog r je ša ka. Ob jav lje no je 
ne ko li ci na stu di ja ko je ras prav lja ju ut vr đi va nje iden ti te ta 
bo les ni ka i do no se po dat ke ka ko je pog r ješ na iden ti W  ka-
ci ja bo les ni ka u sus ta vu zdrav stve ne zaš ti te glav ni uz rok 
me di cin skih pog r je ša ka (12,16,17). U raz vi je nim zem lja ma 
ut vr đe na je i uve de na pro ce du ra iden ti W  ka ci je bo les ni ka, 
prim je ri ce u SAD bol nič ki bo les ni ci no se na ruk vi ce obi-
lje že ne cr tič nim ko dom s po mo ću ko jeg se iden ti W  ci ra-
ju, dok je u Šved skoj ob vez no bi lje že nje na cio nal nog je-
din stve nog ma tič nog bro ja. Na ruk vi ce s cr tič nim ko dom 
ri je ši le su prob lem iden ti W  ka ci je u bol ni ca ma, me đu tim 
iden ti W  ka ci ja u am bu lan tnim us ta no va ma s ve li kim bro-
jem bo les ni ka ko ji ma se dnev no va di kr vi i da lje je sre diš-
nji prob lem i iz vor me di cin skih pog r je ša ka. Od krun ske je 
važ nos ti us pos ta vi ti pouz dan sus tav iden ti W  ka ci je bo les-
ni ka, ka ko bi se spri je či le ne ho tič ne zam je ne ali i zlo nam-
jer ni po ku ša ji zam je ne iden ti te ta.
Suk lad no na šim re zul ta ti ma, u la bo ra to ri ji ma jed ne tre-
ći ne is pi ta ni ka ne pri da je se do volj na paž nja bi lje že nju 
toč nog vre me na uzi ma nja uzor ka. U tak vim je slu ča je vi-
ma ne mo gu će prov je ri ti je li poš to va no pro pi sa no vri je-
me od va đe nja kr vi do izra de la bo ra to rij ske ana li ze, što 
mo že uči ni ti neo pa že ni ma oz bilj ne pog r ješ ke u mje re nju 
ana li ta či ja se kon cen tra ci ja zna čaj no mi je nja s vre me-
nom (npr. elek tro li ti, lak tat, glu ko za, i td). Vri je me uzi ma-
nja uzor ka se uzi ma i kao po čet na toč ka u od re đi va nju 
ukup nog vreme na pot reb nog za ana li zu (en gl. tu rn-arou-
nd ti me, TAT), ko ji je je dan od važ nih po ka za te lja kva li te te 
u la bo ra to ri ju. Up rav lja nje kva li te tom u la bo ra to ri ju ni je 
mo gu će uko li ko se TAT pro pis no ne pra ti (16,18).
Pros ječ na oc je na učes ta los ti pos tu pa ka va đe nja kr vi ni je 
po ve za na sa struč nom spre mom ni ti in for ma tič kom pis-
out si de the wal ls of the la bo ra to ry, to all the per son nel 
in vol ved in this ac ti vi ty (12,13,15).
Sixty three per ce nt of bioc he mis ts re po rt that blood 
sam ples are ac cep ted in their la bo ra to ries from pa tie nts 
co mi ng from dis ta nt des ti na tions, af ter over nig ht fas ti ng 
at 11 AM for rou ti ne ana lyses (tab le 1). To ac com pli sh the 
pa tien ts, sa vi ng them anot her vi sit to hos pi tal la bo ra to-
ry, per son nel of ten con tra ve ne rules of good la bo ra to ry 
prac ti ce and ta ke blood sam ple in im pro per ti me and 
cau si ng pos sib le er ro neous re sul ts that mig ht im pa ct on 
bo th, qua li ty and pa tie nt’s heal th. Com pas sio na te rea-
so ns for blood sam pli ng from pa tien ts co mi ng too la te, 
fas ti ng too lo ng or not fas ti ng at all are ob vious ly not in 
pa tien t’s fa vor.
Al thou gh 80% of par ti ci pa nts se lf-re por ted to ask pa tie-
nt’s na me prior to blood sam pli ng, on ly 14% dec la red 
that pa tie nt iden ti W  ca tion is of ten or always ve ri W ed wi th 
oq   cial (pic tu re ba sed) do cu me nt (Tab le 1). The pro ce du-
re of iden ti ty ve ri W  ca tion is of ten not re gu la ted by gui-
de li nes of la bo ra to ry prac ti ce, but it sti ll can be a se rious 
sour ce of er ro rs. The re are se ve ral stu dies pub lis hed wi th 
dis cus sion of pa tien t’s iden ti ty ve ri W  ca tion is sue. Misiden-
ti W  ca tion of pa tien ts is ac knowled ged as a ma jor cau se of 
me di cal er ro rs (12,16,17). In se ve ral de ve lo ped coun tries 
there is a we ll es tab lis hed pro ce du re for pa tie nt iden ti W -
ca tion, for exam ple wea ri ng ba r-co ded wris tban ds (16) in 
USA hos pi ta ls, or chec ki ng and re cor di ng na tio nal iden-
ti W  ca tion num ber in Swe den (15). Bar-co ded wri st ba nds 
sig ni W  can tly re du ced mi si den ti W  ca tion in hos pi ta ls, but 
prob lem of iden ti W  ca tion in hi gh tur no ver phle bo to my 
ser vi ces is sti ll a cen tral is sue re gar di ng me di cal er ro rs 
(12,16,17). As su ch, it see ms of pi vo tal im por tance to ha-
ve re liab le system of iden ti ty ve ri W  ca tion, to pre ve nt in-
ci den tal mis mat ch or even abusive at tem pt of swit chi ng 
iden ti ty.
Ac cor di ng to our re sul ts, one thi rd of the la bo ra to ries sti-
ll do not pay at ten tion on sam pli ng ti me re cor di ng. As 
su ch, it wou ld be im pos sib le to che ck if a pro per ti me to 
ana lyses has been res pec ted, and se rious er ro rs can con-
sequen tly oc cur for tho se ana lytes whi ch con cen tra tion 
mig ht sig ni W  can tly chan ge even over shor ter pe riod of 
ti me (e.g., elec tro lytes, lac ta te, glu co se, etc.). We the re by 
sug ge st that the ti me of sam pli ng shou ld be used as the 
sta rting poi nt for re cor di ng the TAT (tu rn-arou nd ti me), 
inas mu ch as TAT is one of the im por ta nt qua li ty con trol 
in di ca to rs and it mig ht be so im pos sib le to in tro du ce 
pro per qua li ty ma na ge me nt when TAT is not ap prop ria-
te ly re cor ded (16,18).
The sco re re cor ded for phle bo to my pro ce du res is not 
ap pa ren tly as so cia ted wi th pro fes sio nal qua li W  ca tion or 
in for ma ti cs skil ls of bioc he mis ts, but it is in stead wi th the 
type of in sti tu tion. The hig he st sco re re gar di ng pro ce du-
res of phle bo to my is ob tai ned from par ti ci pan ts wor ki ng 
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me nos ti is pi ta ni ka, me đu tim po ve za na je s vr stom in sti-
tu ci je ko joj la bo ra to rij pri pa da. Naj ve ća oc je na pos tu pa ka 
va đe nja kr vi ut vr đe na je u is pi ta ni ka iz pri vat nih la bo ra-
to ri ja (3,20 ± 0,37), dok je pros ječ na oc je na is pi ta ni ka u 
svim dru gim sku pi na ma ma nja od 3 (Tab li ca 3.). Re zul tat 
upu ću je ka ko is pi ta ni ci iz pri vat nih la bo ra to ri ja (7%) po-
la žu vi še paž nje pos tup ci ma va đe nja kr vi od os ta lih, dok 
su oc je ne pos tu pa ka iz vješ ta va nja na la za i kri te ri ja prih-
va ća nja uzo ra ka pod jed na ke bez ob zi ra na vr st us ta no ve 
(Tab li ca 3.). Pri vat ni la bo ra to ri ji ra de u sus ta vu ot vo re nog 
tr žiš ta u uv je ti ma ja ke kon ku ren ci je, pa je za pret pos ta vi ti 
da su po se bi ce os jet lji vi u pos tup ci ma u ko ji ma sud je lu je 
nji ho va in te res na sku pi na tj. bo les ni ci te im nas to je pru ži-
ti naj bo lje mo gu će uv je te i sva ka ko iz bje ći bi lo kak vu pot-
re bu za po nov nim uzi ma njem uzo ra ka.
Iz vješ ta va nje la bo ra to rij skih na la za glav ni je skup pos tu-
pa ka pos li jea na li tič ke fa ze. Oc je na tih pos tu pa ka zna čaj-
no je ve ća od oc je ne za pos tup ke va đe nja kr vi, me đu tim 
re zul ta ti upu ću je na pot re bu dalj njeg po bolj ša va nja tog 
di je la la bo ra to rij skog ra da. Prim je ri ce, go to vo će svi is pi-
ta ni ci žur no oba vi jes ti ti te le fon ski li ječ ni ka o kri tič nim na-
la zi ma, me đu tim 40% is pi ta ni ka ta kav će pos tu pak ri jet ko 
ili ni kad pro pis no za bi lje ži ti u la bo ra to rij sku do ku men ta-
ci ju. Tak vo po na ša nje spr je ča va slje di vo st pos tu pa ka iz-
vješ ta va nja la bo ra to rij skih na la za, či me se one mo gu ću je i 
do ka zi va nje jav lja nja na la za, uko li ko se za tim po ka že pot-
re ba i u slu ča ju pog r ješ nog za pi si va nja na la za od stra ne 
oso be ko ja na laz pri ma. Od iz nim ne je važ nos ti da kri tič ni 
na laz pri mi oso ba za du že na za bri gu nad bo les ni kom i da 
se prov je ri toč no st po da ta ka ko je ona za pi su je (16). Ne ri-
je še ni te le fon ski po zi vi dru gi su naj češ ći iz vor pog r je ša ka 
u iz va na na li tič koj fa zi (19). Mo že se smat ra ti ka ko pos tup ci 
o ko ji ma u la bo ra to ri ju ne pos to je do ka zi u ob li ku za pi sa 
u pro pi sa noj do ku men ta ci ji, ni su ni ti uči nje ni (20).
Uko li ko je krv u mok ra ći te st tra kom bla go po zi tiv na, a u 
se di men tu ne ma erit ro ci ta, is prav lja nje na la za te st tra ke u 
ne ga ti van či ni se čes to ili uvi jek u la bo ra to ri ji ma čet vr ti ne 
is pi ta ni ka. Taj pos tu pak ne ma op rav da nja, zbog mo gu ćeg 
pri sus tva slo bod nog he mog lo bi na i miog lo bi na u mok ra-
ći, što je kli nič ki zna ča jan na laz bez ob zi ra na od sut no st 
erit ro ci ta u se di men tu mok ra će.
Kri te ri ji prih vat lji vos ti uzo ra ka ima ju naj ve ću oc je nu i ve li-
ka je ve ći na is pi ta ni ka pos tig la vi so ku kva li te tu tog di je la 
pri jea na li tič ke fa ze. Za nim lji vo je ka ko se pros ječ na oc je-
na kri te ri ja prih vat lji vos ti uzo ra ka raz li ku je iz me đu sku-
pi ne spe ci ja lis ta me di cin ske bio ke mi je i dip lo mi ra nih in-
že nje ra me di cin ske bio ke mi je (3,43 ± 0,51 nas pram 3,26 
± 0,49, P = 0.039; Tab li ca 3.). Re zul tat na vo di na zak lju čak 
ka ko vi ši stu panj struč nog usav r ša va nja do no si i ve ću svi-
je st o važ nos ti pos tu pa ka iz va na na li tič ke fa ze, me đu tim 
vje ro jat no je i da je ve ći dio spe ci ja lis ta me di cin ske bio ke-
mi je uk lju čen u prip re mu za ak re di ta ci ju ko ja pod ra zu mi-
je va stro gu prim je nu pra vi la dob re la bo ra to rij ske prak se i 
sus tav no nad gle da nje pos tu pa ka.
in pri va te la bo ra to ries (3.20 ± 0.37), whe reas all ot hers 
ob tai ned sco res le ss than 3.0 (Tab le 3). Par ti ci pan ts from 
pri va te la bo ra to ries (7% of all par ti ci pan ts) we re ob vious-
ly paying mo re at ten tion to blood sam pli ng than ot he rs, 
whi le sco res for ot her pro ce du res su ch as cri te ria for sam-
ple ac cep tan ce and re sul ts re por ti ng we re not sig ni W  can-
tly dip e re nt be tween dip e re nt types of fa ci li ty (tab le 3). 
Pri va te la bo ra to ries in he ren tly wo rk in open mar ket, in 
stro ng com pe ti tion, so that it can be as su med that they 
mig ht be mu ch mo re sen si ti ve to blood sam pli ng is sues, 
where sta ke hol de rs (e.g., pa tien ts) are in vol ved en su ri ng 
the hig he st pos sib le com fo rt for pa tien ts and avoi dan ce 
of any un ne ces sa ry sam pli ng re pe ti tion.
Re su lt re por ti ng is con si de red to be the lea di ng pa rt of 
the po st-ana lyti cal pha se and des pi te of hig her sco re 
than tho se of phle bo to my pro ce du res it can and has to 
be fur ther im pro ved. Al thou gh al mo st all par ti ci pan ts re-
por ted that they wou ld prom ptly in fo rm the reques ti ng 
physi cian on cri ti cal va lues, 40% of them wi ll ne ver or ra-
re ly re co rd that they re po rted re su lt by pho ne. Su ch be-
ha vior pre ven ts the tra ci ng of the re por ts, and in tro du ces 
a stro ng pos si bi li ty that er ro neous re sul ts can be writ ten 
down and the im pos si bi li ty to pro ve re sul ts re por ti ng 
when reques ted or ne ces sa ry. It is of out mo st im por tan ce 
to re co rd ve rbal ly re por ted re sul ts, and to be su re that the 
ap prop ria te per son re cei ves and cor rec tly no tes in for ma-
tion on cri ti cal re su lt (16). Un re sol ved pho ne cal ls hap pen 
to be the se co nd mo st freque nt er ror in extra-a na lyti cal 
pha se (19). Tra di tio nal ly, ac tio ns whi ch are not re cor ded 
mig ht be ac tual ly clai med as not hap pened (20).
Cor rec tion of re sul ts for blood in uri ne ob tai ned by uri ne 
strip te st ac cor di ng to mic ros co pic W n di ng of erythro-
cytes in the uri na ry se di me nt is sti ll per for med by one 
quar ter of par ti ci pan ts. This pro ce du re has no real jus ti-
W  ca tion due to pos sib le pre sen ce of free he mog lo bin or 
myog lo bin in uri ne re gar dle ss of the pre sen ce of erythro-
cytes that is a cli ni cal ly im por ta nt W n di ng.
Ques tio ns on cri te ria of sam ple ac cep tan ce ac hie ved 
the hig he st sco re and the va st ma jo ri ty of par ti ci pan ts 
han dled this pa rt of the pre-a na lyti cal pha se sa tis fac to-
ry. Inte res ti ngly, the sco re for sam ple ac cep tan ce cri te ria 
was sig ni W  can tly hig her in a group of bioc he mis ts wi th 
spe cia li za tion, rat her than in tho se wi th mas te r’s deg ree 
(3.43 ± 0.51 vs. 3.26 ± 0.49; P = 0.039; tab le 3). It can hen ce 
be con cei ved that a hig her le vel of pro fes sio nal qua li W  ca-
tion lea ds to ma jor awa re ne ss of the im por tan ce of the 
extra-ana lyti cal pha ses, and the re is al so a pos si bi li ty that 
they are in vol ved in prep ro ces ses for ac cre di ta tion whi ch 
in clu des stri ct su per vi sion of all la bo ra to ry pha ses.
Our as sum ption that hig her in for ma ti cs skil ls wi ll be as-
so cia ted wi th qua li ty of extra-ana lyti cal pro ce du res cou-
ld not be con W r med. The ma jo ri ty of par ti ci pan ts (62%) 
se lf-re por ted good in for ma ti cs skil ls, and no par ti ci pan ts 
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Na ša pret pos tav ka ka ko će bo lji stu panj in for ma tič ke pis-
me nos ti bi ti po ve zan s kva li te tom iz va na na li tič ke fa ze ni-
je pot vr đe na. Ve ći na is pi ta ni ka (62%) oc je nju je svo ju in-
for ma tič ku pis me no st dob rom, a ne ma is pi ta ni ka ko ji su 
na ve li ka ko ne ma ju vješ ti nu upo ra be ra ču na la. Dob is pi-
ta ni ka ta ko đer ni je po ve za na s pros ječ nom oc je nom, što 
po ri če hi po te zu ka ko će sta ri ji me di cin ski bio ke mi ča ri bi ti 
po pus tlji vi ji u poš ti va nju pra vi la iz va na na li tič ke fa ze la bo-
ra to rij ske dje lat nos ti od mla đih.
Te melj ni i ob vez ni pos tu pak u sus ta vu kon tro le kva li te te 
je st za pi si va nje svih ne suk lad nos ti tj. nez go da, in ci den ta 
i od stu pa nja od pro pi sa nog na či na ra da, po se bi ce u iz va-
na na li tič koj fa zi u za to na mi je nje nu do ku men ta ci ju. Još 
uvi jek 6% is pi ta ni ka na vo di ka ko se u nji ho vim la bo ra to-
ri ji ma ni ka da ne za pi su ju ne suk lad nos ti, u 16% se to či ni 
ri jet ko, dok prib liž no po lo vica is pi ta ni ka (46%, Tab li ca 1.) 
na vo di ka ko to či ni uvi jek. Re zul tat upu ću je na či nje ni cu 
da po lo vica is pi ta ni ka ne ma uvid u pog r ješ ke ko je se re-
do vi to do ga đa ju u nji ho vim la bo ra to ri ji ma. Uko li ko se že li 
uves ti kon tro la nad pro ce si ma u la bo ra to rij skoj di jag nos-
ti ci, nuž no je pro pis no bi lje ži ti sve ne suk lad nos ti te do ku-
men ti ra no ana li zi ra ti, ka ko bi se pre poz na le pog r ješ ke i 
po du ze le prim je re ne mje re za nji ho vo ot kla nja nje i spr je-
ča va nje po nov nog po jav lji va nja (3,20,21).
Glav no og ra ni če nje ovog is tra ži va nja je st u os red njem 
ud je lu od go vo ra na an ket ni upit nik (27%). Pret pos ta vi li 
smo ka ko je uzo rak rep re zen ta ti van po pu la ci ji me di cin-
skih bio ke mi ča ra u Hr vat skoj, me đu tim ne mo že se is klju-
či ti pris tra no st ko ja proiz la zi iz mo guć nos ti da su an ke tu 
is pu ni li vi so ko mo ti vi ra ni is pi ta ni ci s iz ra že nim in te re som 
za te mu is tra ži va nja, dok su se is pi ta ni ci s nis kim in te re-
som i sta vom o ma loj važ nos ti te me uz dr ža li od is pu nja-
va nja.
Slje de će og ra ni če nje je po ve za no s na či nom pri kup lja nja 
po da ta ka ano nim nim upit ni kom. Svi re zul ta ti i zak ljuč ci 
proiz la ze iz od go vo ra is pi ta ni ka ko ji su ih da li pre ma vlas-
ti toj proc je ni. Pot reb no je upo zo ri ti i na mo guć no st so ci-
jal no po želj nih od go vo ra is pi ta ni ka ko ji su opi si va li po-
želj nu, a ne stvar nu učes ta lo st po je di nih pos tu pa ka, bez 
ob zi ra na za jam če nu ano nim no st. Pot reb no je uze ti i u 
ob zir ka ko naj ve ći dio is pi ta ni ka opi sa ne pos tup ke ne iz-
vo di osob no, već je od go vor no i za du ženo za nad zor nad 
ra dom teh nič kog osob lja ko je pos tup ke iz vo di. Upit nik su 
u ci je los ti ob li ko va li au to ri is tra ži va nja pa on ta ko od ra-
ža va na ša sta ja liš ta, proiz la zi iz vlas ti tog is kus tva u ra du 
u raz li či tim la bo ra to ri ji ma u Hr vat skoj. S ob zi rom na to, 
prih va ća mo mo guć no st ka ko su po je di ni pos tup ci kao 
po ka za te lji kva li te te iz va na na li tič ke fa ze pre ci je nje ni ili 
pod ci je nje ni, što je mo gu ća te ma ras pra ve.
Re zul ta ti is tra ži va nja upu ću ju na zak lju čak ka ko je kva li-
te ta iz va na na li tič ke fa ze la bo ra to rij ske di jag nos ti ke u Hr-
vat skoj za do vo lja va ju ća, me đu tim is ti ču i žur nu pot re bu 
za dalj njim unap r je đi va njem, ka ko bi se dos tig li stan dar di 
re por ted poor skil ls. The age of par ti ci pan ts was al so not 
as so cia ted wi th the sco re, thus con fu ti ng the hypot he sis 
that el der ly par ti ci pan ts mig ht be mo re per mis si ve to ru-
les of extra-ana lyti cal pha se than the youn ger ones.
The es sen tial ba sis and man da to ry reque st of qua li ty con-
trol system of all pha ses, es pe cial ly the extra-ana lyti cal 
ones, is the ap prop ria te re cor di ng of all non con for mi ties. 
Sti ll 6% of all par ti ci pan ts ne ver re co rd non con for mi ties, 
16% do that ju st ra re ly and ha lf of them (46%, tab le 1) do 
it always. This re vea led that ha lf of par ti ci pan ts are pro-
bab ly not awa re of mis ta kes that re gu lar ly hap pen in 
their la bo ra to ries. All non con for mi ties ha ve to be pro per-
ly re cor ded in all cases to ha ve a stri ct con trol of the pro-
ces ses, to re cog ni ze er ro rs and to de ve lop qua li ty system 
and ap prop ria te ac tio ns for cor rec tion and pre ven tion of 
re cur ren ces of si mi lar even ts (3,20,21).
A ma jor li mi ta tion in this stu dy is the mo de st res pon se 
ra te (27%). Al thou gh we as su me that the sam ple is sti ll 
rep re sen ta ti ve, it is pos sib le that on ly par ti ci pan ts wi th 
hi gh in te re st and mo ti va ted ha ve an swe red to the ques-
tion nai re, whe reas tho se who did not W  nd the stu dy of 
im por tan ce did not, so that re sul ts mig ht ha ve been par-
tial ly bia sed.
The ot her li mi ta tion is the pos sibili ty of so cial ly de si rab le 
an swe rs. As su ch, so me par ti ci pan ts mig ht ha ve re por ted 
de si rab le rat her than true an swe rs re gar dle ss of the ano-
nymi ty of the sur vey (as pre vious ly hig hlig hted re sul ts 
and con clu sio ns are on ly ba sed on se lf-re por ted da ta). An 
ad di tio nal li mi ta tion is the fa ct that res pon de rs of ten do 
not per fo rm so me or even all of the des cri bed pro ce du-
res them sel ves, but the la bo ra to ry tec hni cia ns do so, the 
bioc he mis ts bei ng on ly res pon sib le for a glo bal su per-
vi sion of the ac ti vi ty. The ques tion nai re was com ple te ly 
de sig ned by aut ho rs thus res ec ti ng their at ti tu des and 
wo rk expe rien ce in se ve ral dip e re nt la bo ra to ries in Croa-
tia. Con si de ri ng that the im por tan ce of so me ite ms (e. g. 
des cri bed pro ce du res) as qua li ty in di ca to rs can be un der 
or over es ti ma ted that can be sub je ct of fur ther dis cus-
sion.
We can the re by con clu de that re sul ts of qua li ty of the 
extra-ana lyti cal pha se of la bo ra to ry diag nos ti cs in Croa tia 
are sa tis fac to ry, but we al so hig hlig ht the ur gent need for 
fur ther im pro ve me nt, as in ot her coun tries. If hi gh qua li ty 
stan dar ds are to be reac hed, it is man da to ry to su per vi se 
and re co rd pro per ly all la bo ra to ry pro ce du res. If all pro ce-
du res and non con for mi ties are not ap prop ria te ly s owed 
and re cor ded, the la bo ra to ry ma na ge me nt mig ht not be 
awa re of er ro rs that can oc cur. Wi th the clear per cep tion 
that the va st ma jo ri ty of la bo ra to ry er ro rs ari se from the 
extra-ana lyti cal pha se, fur ther edu ca tion of all the per-
son nel in vol ved, alo ng wi th in tro duction of pro per iden-
ti W  ca tion, re cor di ng, con trol and ma na ge me nt of er ro rs 
in the extra-ana lyti cal pha se wi ll im pro ve la bo ra to ry pro-
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raz vi je nih ze ma lja. Že le li se pos ti ći vi so ki stan dar di kva li-
te te, ob vez no je nad zi ra ti i do ku men ti ra ti prim je re no sve 
la bo ra to rij ske pos tup ke i pro ce du re. Važ no je nag la si ti ka-
ko izoč no st prim je re nog i stro gog do ku men ti ra nja svih 
pos tu pa ka i ne suk lad nos ti one mo gu ću je kva li tet no up-
rav lja nje la bo ra to ri jem, jer iz vo ri pog r je ša ka os ta ju nep-
re poz na ti. Sa svi ješ ću ka ko ve li ka ve ći na la bo ra to rij skih 
pog r je ša ka proiz la zi iz iz va na na li tič ke fa ze, dalj nja izob-
raz ba svog osob lja uk lju če nog u la bo ra to rij ske pos tup ke, 
za jed no s uvo đe njem prim je re nog pre poz na va nja, do ku-
men ti ra nja i uk la nja nja pog r ješ ki, unap ri je dit će zna čaj no 
kva li te tu cje lo kup nog la bo ra to rij skog pro ce sa. Pre duv jet 
je pos tup ci ma cer ti W  ka ci je i ak re di ta ci je la bo ra to ri ja pre-
poz na ti sve iz vo re pog r je ša ka i sus tav no ih kon tro li ra ti.
Zah va la
Zah va lju je mo Hr vat skoj ko mo ri me di cin skih bio ke mi ča ra 
na pot po ri is tra ži va nju, pris tu pu ad re sa ma čla no va i teh-
nič koj i W  nan cij skoj pot po ri pri li kom sla nja upit ni ka poš-
tan skim pu tem. Po se bi ce zah va lju je mo svim čla no vi ma 
HKMB ko ji su is pu ni li i vra ti li upit nik te ti me po ka za li in te-
res i važ no st po bolj ša nja kva li te te omo gu ćiv ši pro ved bu 
ovog is tra ži va nja.
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ce ss and im pro ve the qua li ty of the to tal tes ti ng pro ce ss. 
In this pe riod, an ti ci pa ti ng cer ti W  ca tion and ac cre di ta tion, 
it is man da to ry that all pos sib le sour ces of er ro rs co me 
to the spot lig ht and that pro ce du re for their re cog ni zi ng, 
pre ven tion and con sta nt con trol are in tro du ced.
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